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NECESIDADDE UNAEDUCACIONESPECIAL DE LOS
NINOS MENTALMENTEANORMALES

La educacion de los ninos raentalinente anormales se ha

desarrollado, por lo roenos en forma sistematica, solo en los

ultimos tierapos i todavia hoi subsiste en algunos la idea de

que con tal innovacion la pedagojia ha dado un paso poco

conveniente. Las objeciones que se hacen contra la inclu

sion de estas nuevas tareas en el campo de la educacion, son

sobre todo las siguientes:

La naturaleza, se dice, selecciona entre los seres aquellos

que son aptos para la vida, los demas perecen en la lucha

por la existencia. Este proceso de eliminacion de los defec-

tuosos es saludable, a el se debe toda la evolucion de la vida.

No corresponde a nosotros, asi se sostiene, contrarrestar este

proceso natural de la evolucion porque asi iriamos a pro-

porcionar una proteccion artificial a los individuos que por

su estructura natural no son capaces de adaptarse a las

exijencias de la existencia, i de mantenerse en las dificulta-

des de la vida. Con tales procedimientos lograriamos solo

conservar lo anormal, lo inferior, lo defectuoso, lo cual

significa que contribuiriamos a hacer bajar el nivel cualita-

tivo de la sociedad. Mejor es, se nos dice, que los que no

son capaces de vivir se arruinen i desaparezcan i que la

sociedad se constituya unicamente de individuos sanos, ca-

paces i fuertes.

Dos hechos hablan en contra de estas teorias. En primer

lugar, los individuos anormales no son enteramente inutiles
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como miembros de la sociedad, aun cuando, si se les aban.

dona a si mismos, ellos deberan sucumbir.en la competencia

con los demas. Una educacion exactamente adaptada a sus

debilidades logra levantarlos a tal nivel que pueden prestar

servicios corao un factor positivo de la colectividad. Asi no

es exacto que con su conservacion artificial se perjudique el

bien comun i se deprima la altura jeneral de la huma-

nidad.

En segundo lugar, abandonados sin cuidados especiales,

los individuos anormales no desaparecen simplemente i la

sociedad de tal modo no consigue librarse de ellos, sino que

la vida humana esta hoi constituida de tal modo que aunque

la pedagojia i la beneficencia no se preocupen de ellos, en-

contraran en muchos casos medios para conservarse. Pero

en tal situacion, por no haber recibido una educacion correc-

tiva, en lugar de convertirse en factores beneficos de la

sociedad, obraran dentro de ella como elementos perturba-

dores.

Prueba de esto es el hecho de que la mayor parte, el

nucleo principal de los criminales provienen de ese contin-

jente de individuos anormales. Ellos forman asi un cons-

tante peligro contra el bienestar de la sociedad.

Pero aun aquellos anormales que no sean directamente

ofensivos, en caso de que una educacion especial no se em-

pena por compensar sus deficiencias naturales, quedan in-

capaces de sostenerse, echando sobre la colectividad los

gastos de su mantencion en instituciones especiales, gastos

que podrian evitarse o que, invertidos en obras pedagojicas

adecuadas, representarian un capital cuyo interes es el tra-

bajo para que la educacion faculta a estos individuos.

El problema se presenta con el caracter de gravedad si

se toma en consideracion el gran numero de los ninos

anormales que son capaces de aprovechar la educacion

especial. Entre ellos, acaso el grupo mas interesante es el

que ocupa el grado intermediario entre los normales i los

declaradamente anormales. Existe una transicion progresiva

i mui paulatina de uno a otro de estos estremos, i precisa-
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mente a consocuencia del descuido en que se ha dejado esta

cuestion, en machos casos ni siquiera se reeonoce la consti-

tucion dejenerada de los anormales leves, sino que al con-

trario, estos llegan aim hasta las carreras cientificas i entran

a profesiones superiores. Los histericos, los individuos sub-

normals, los debiles mentales de grado lijero no faltan en

puestos directivos de la sociedad, desde los cuales, revesti-

dos de autoridad oficial, modelan la vida de su esfera al

capricho de sus cerebros dei'ectuosos.

Este estado de cosas cambiara siempre mas a medida quo

se propague el conocimiento de las anomalias mentales

entre los educadores i se seleccionen dentro de la escuela i

el colejio los nines inferiores al nivel normal para aplicarles

un tratamiento correctivo calculado sobre la base de una

observacion exacta de sus particularidades anomalas.

En lo que precede hemos apredado las instituciones que

brindan una educacion especial a los anormales, bajo el

punto de vista del interes de estos ultimos. Pero por otra

parte, ellos mejoraran tambien la situacion de los alumnos

normales de nuestros establecimientos de instruccion. Hoi

todavia la poblacion escolar de un mismo colejio suele com-

ponerse de elementos bastante heterojeneos. Figuran alii

mezclados con ninos perfectamente bien dotados por la na-

turaleza i aun con los de aptitudes sobresalientes, no pocos

ejemplares de jovenes que llevan en su cerebro el estigma

de la inferioridad. Ahora ellos no solo se hallan incapaces

de aprovechar el medio educativo que no se adapta a su

capacidad de asimilacion, sino que ademas son un peso

enorme para el profesor a quien le hacen imposible progre-

sar en la ensenanza con el paso vivo que corresponde al

movimiento natural del espiritu de los normales i llevar el

tratamiento de las materias hasta la profundizacion que

estos podrian alcanzar. Por esto al constituir los nifios

anormales en un grupo especial e instruirles separadamente,

se beneficia precisamente al desarrollo de los educandos de

mentali dad normal que estaran llamados a mantener a su

altura el nivel de la sociedad.
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CLASIFICACION JENERALDE LAS DEFICIENCIAS

PSIQUICAS

LUFICULTADES DE LA CLASIFICACION

En este capitulo i el que le sigue, se hara el ensayo de

orientar el educador sobre aquellas anomallas mentales que

pueden caer en e 1 carnpo de su accion, sea en una escuela

de ninos normales que en las circunstancias de hoi nunca

deja de contar algunos de estos casos entre sus alumnos,

sea en una escuela dedicada al trataraiento especial de tales

deficiencias.

Para orientarse es indispensable clasificar. Ahora bien,

una clasificacion de las anomalias mentales no podria pre-

sentarse sin una salvacion. Quiero decir que en este dominio

no hai distinciones definitivas. Muchas son, mas bien, las ma
terias que para la ciencia han quedado todavia hipoteticas.

Por la misma razon es grande la division de opiniones entre

los psicopatas. Queda por lo tanto establecido que las lineas

de clasificacion que se trazaran en este trabajo, no estan

liasta ahora determinadas en forma absolutamente segura,

sino que solo se pretende usarlas como auxiliares para

orientarse dentro de la gran variedad de los liechos.

A esto hai que agregar que estas lineas no representan

limites de demarcacion que separaran entre si formas inde-

pendientes de anormalidad. Al contrario, en estos terrenos

se notan en cualquiera direccion transiciones mui paulati-

nas que conducen de una categoria a otra. Este estado de

cosas aun se complica por el hecho de que muchas veces las

diferentes formas de anomalias no se presentan aisladas

sino que son frecuentes las combinaciones entre varias de

ellas.

En este sentido debe comprender e interpretarse el cua-

dro que se desprende de las clasificaciones que se van a

esponer.
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GRUPOS PRINCIPALES

Las anomalias psiquicas siempre corresponden a pertur-

baciones del sistema nervioso. No deben por lo tanto con-

tarse entre ellas aqueilos casos de deficiencias intelectuales

i morales que corao la simple torpeza, mentira, pereza,

desobediencia se encuentran dentro de los limites de la nor-

malidad, es decir de la salud psiquica.

Por el contrario, son defectos psico -patolojicos aqueilos

fenomenos que estan basados en deficiencias de constitucion

0 funcionamiento nerviosos. Elios se agrupan en dos clases,

formando la primera las perturbaciones mentales parciales

1 la otra, las psicopatias.

Las perturbaciones parciales o elementales no atacan la

personalidad entera, sino que se presentan como fenomenos

aislados o pasajeros. Asi, por ejemplo, pueden producirse

alucinaciones, puede existir debilidad de memoria, puede

manifestarse inestabilidad de la atencion en individuos de

una mentalidad por demas sana.

Las psicopatias por otra parte consisten en estados pa-

tolojicos mas comprensivos que modifican en forma morbida

a la personalidad en sus fundamentos.

Hasta ahora liemos distinguido por un lado, las deficien-

cias intelectuales i morales sin caracter patolojico i por

otro, los estados anormales o defectos psicopaticos. Queda

por resolver si es conveniente reconocer fuera de estas dos

clases una tercera. Parece indudable que entre normalidad

i anormalidad abierta existen grados intermediaries. Elios

se consideran por algunos como un grupo especial de ano-

malias mentales i se designan con el termino de «estados

subnormals ».

Su distincion ha sido introducida en la psiquiatria por

Koch que los llamaba «psychopathische Minderwertigkeiten»

lo que talvez podria traducirse por «irregularidades psico-

paticas». Koch considera como tales las desviaciones leves
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de la norma psiquica sea conjenitas o adquiridas. Ellas son

de caracter patolojico, es decir que no son mero producto

de un falso tratamiento educativo que el individuo liaya

recibido, sino que estan basadas sobre perturbaciones ner-

viosas, pero por otra parte representan un grado debil de

deficiencia, no conformandose con ninguna forma tlpica de

los verdaderos defectos psicopaticos.

Los estados subnormales pertenecen a las psicopatias i no

a las perturbaciones parciales del espiritu, por cuanto pue-

den estender su efecto morbido sobre la personalidad entera,

sin embargo sin dominarla completamente i solo reduciendo

su valer.

Segun la definicion dada por Koch, estas irregularidades

psicopaticas pueden revestir la forma de cualquier clase de

anomalias mentales, siempre que sea de modo no pronun-

ciado sino debilitado. En la mayoria de Jos casos se presen-

tan como estados fronterizos del gran dominio de las neuro-

sis que nos va a ocupar mas detalladamente en un capitulo

posterior. Aqui aparecen sobre todo como formas leves de

inestabilidad, astenia e liisteria. Tambien existen en forma

de lijera debilidad mental.

Una constitucion subnormal de esta clase esplica la con-

ducta de los individuos caraeterizados por una injenuidad

excesiva que nunca logran comprender e interpretar correc-

tamente las situaciones en que se hallan i por lo tanto son

incapaces de adaptarse a ellas i cuyos procedimientos prac-

ticos siempre conservan un caracter infantil.

^Como juzgaremos bajo el punto de vista educativo la

conveniencia de dar un lugar apai'te a esta categoria de

estados subnormales, en la clasificacion jeneral de las defi-

ciencias psiquicas?

Se ve que es dificil precisar claramente los limites que los

separan de los dominios de la normalidad i de la anormali-

dad. Por esto, muchos les han negado el caracter de un

grupo especial. La opinion de Koch ha encontrado resisten-

cia por una parte en los pedagogos que temian ver estendido

asi en un grado indebido el dominio patolojico. I por otra
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parte por cicrtos medicos que ban rochazado este grado

intermediario porque segun su opinion debe contarse sim-

plemente entre los fenotnenos patolojicos.

Para el educador es de importancia especial el punto de

vista practico. Bajo este se justifica considerar como un

grupo especial los nutnerosos casos en que se presentan los

criterios de lo subnormal. Para la vida real se ganaria algo

si se reconociera sin reserva la naturaleza patolojica de in-

dividuos de esta clase a que en las circunstancias actuales

no es raro encontrar en el ejercicio de funciones de impor-

tancia i aun publicas. I para estos mismos individuos seria

de valor que el educador reconociera su tratamiento como
un problema especial cuya solucion necesita medidas estra-

ordinarias.

LAS PSICOPATIAS

SUBDIVISION ES

Neurosis i psicosis

Nuestra ojeada jeneral sobre la variedad de las deficien-

cias mentales nos ha dado a conocer tres grupos princi-

pales, de los cuales a continuacion nos ocupara en detalle el

de los estados directamente anormales. Entre ellos dejare-

mos a un lado las perturbaciones psicopaticas meramente
parciales para concretarnos a la consideracion de los casos

de inferioridad jeneral de la personalidad, las psicopatias.

Dos son las formas jeneralmente reconocidas en que estas

perturbaciones psiquicas se pueden presen tar. La primera

categoria esta constituida por las psicosis las cuales se

caracterizan por el hecho de que sus principales sintomas
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pertenecen al dominio mental, la segunda por las neurosis

cuyas sintomas son mas bien, aunque no esclusivamente, de

naturaleza flsiea.

Pero otra vez hai que advertir que no faltan los casos

sino que ellos segun los estudios de Ziehen i otros son fre-

cuentes, particularmente en la infancia, en que sintomas de

ambas clases aparecen juntos, casos por lo tanto de transi-

cion entre las dos categorias i que se han resumido bajo el

termino de «neuropsicosis».

Dejeneracion moral

Aun agregando el grupo ultimamente indicado, talvez no

queda todavia agotado el numero de las clases mas o menos

independientes de psicopatias. Gran diversidad de criterio

reina aeerca de la cuestion si fuera de ellas hai que recono-

cer un grupo especial de anomalias morales que se presen-

taran sin relacion con defectos concomitantes de la inteli-

jencia. En la literatura francesa, los individuos que flgurau

en esta categoria, se encuentran designados con el termino

de «degeneres superieurs»; otros dan a estas anomalias el

nombre de «anestesia moral*.

Antes de entrar en la discusion de esta materia, hai que

decir algunas palabras sobre el alcance o significado de una

clasiflcacion que consideraria como reiativamente indepen-

diente a cada uno de los tres grupos neurosis, psicosis i

dejeneracion moral.

Ella no debe entenderse en el sentido de la antigua teoria

de las facultades del alma que funcionaran con entera inde-

pendencia i que por lo tanto pudieran dejenerar completa-

mente por separado. Esta teoria se ha sostenido durante

algun tiempo en la psicopatolojia i ha dado por resultado el

concepto hoi anticuado de monomanias en el sentido que

acaba de indicarse. Rechazando este error, hemos dicho

solamente que las diversas clases de psicosis tienen sus

sintomas principales en uno u otro de los diferentes domi-
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iiios psiquicos. Por lo tanto, se trata unicamente del punto

de partida de la enfermedad mental el cual en un caso se

presenta en la esfera afectiva, en otro en la intelectual i en

i
un tercero en la de la voluntad.

Pasemos ahora a pesar la fuerza de los argumentos que

se aducen por unos para defender corao necesaria i por

otros para atacar como indebida la distincion de la dejene-

Tacion moral en el sentido de una psicos s independiente.

Se ha sostenido que a las deficiencias morales debieran ir

paralelas de todos modos deficiencias intelectuales, que aun

en el caso de que alguno de los dejenerados morales mani-

festara una intelijencia por lo jeneral intactano pudiera, sin

embargo, estar normalmente desarrollado su criterio moral,

i sobre todo su juicio acerca de los deberes de rango supe-

rior. Pero casos concretos parecen probar lo confrario.

Frecuentemente se han cometido crimenes graves por in-

dividuos de capacidad intelectual enteramente satisfacto-

ria i aun sobresaliente. Por lo tanto, parece que en una

misma personalidad pueden separarse estos dos ordenes de

funciones mentales. Hai hombres que poseen una compren-

sion clara de las leyes de la conservacion tanto persona,

como social, en que con otras palabras esta bien desarrol

llada la comprension de las exijencias morales, pero que a

pesar de esto, no son capaces de resistir a sus tendencias

innatas mal orientadas que los impulsan a ejecutar actos

contrarios a la moral i a veces hasta de naturaleza cri-

minal.

Esta incapacidad para resistir a tales impulsos es sin du-

da, en ciertos individuos producto de la ausencia de las

inhibiciones que normalmente toman orijen de la reflexion

calma, del juicio claro, es decir de la intelijencia: tal es el

caso en los debiles mentales. Pero en otros individuos pue-

den existir esas inhibiciones intelectuales en forma perfecta-

mente normal i a pesar de esto ellas quedan sin efecto, pre-

cisamcnte poi'que la constitucion psiquica del individuo

adolece de una pertui'bacion de otra clase, perturbacion que

esta radicada no en la intelijencia sino en el lado afectivo i
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volitivo de la personalidad. Las representaciones e ideas

morales en tales casos no van acotnpanadas de un tono de

sentimiento bastante intenso, en estos enfermos morales fal-

tan por lo tanto las resistencias emoeionales en contra de

sus impulsos hacia los actos inmorales. Elios no manifiestan

fidelidad, agradecimiento, carino, arrepentimiento, etc. Es

esta la causa por la que al haber violado las leyes morales,

no esperimentan de ninguna manera la conciencia de su

culpabilidad i no es que no comprendieran que los actos de

esta clase estan prohibidos o que tendran resultados perju-

diciales.

Podria objetarse a lo dicho que tampoco los individuos de

disposiciones morales perfectamente sanas obran sin escep-

cion en armonia con sus sentimientos bien inspirados. Este

hecho es innegable. Pero los individuos normales, aun cuan-

do cometan faltas i ejecuten critnenes, de todos modos se

distinguen de los anormales morales por la circunstancia de

que los sentimientos morales no faltan en ellos i que por lo

tanto ellos poseen tambien los impulsos correspondientes,

Esto no escluye que sus impulsos morales puedan quedar

contrarrestados i superados por tendencias contrarias.

Mui distinto es el mecanismo segun el cual los actos in-

morales se verifican en los anormales morales. En ellos los

malos impulsos llegan a triunfar porque no encuentran opo-

sicion en la personalidad, no tienen que librar batalla puesto

que el individuo carece de inclinaciones que les fueran con-

tr arias i por lo tanto esta de antemano enteramente domi-

nado por ellos.

Me parece indudable que en no pocos casos tal es la for-

mula intima i el esquema psicolojico segun el cual se desa-

rrollan los delitos i las faltas contra la moralidad.

El que acepte este modo de juzgar las cosas, debera supo-

ner que los casos de inferioridad moral formen una escala

de grados que de fenomenos leves suben a los mas graves,

escala que va enteramente paralela con los grados de insu-

ficiencia intelectual i que la dejeneracion moral de cualquier
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rango puede presentarse independientemente de la dcbilidad

de la intelijencia.

Un grupo especial de los anormales morales que entre los

alumnos cuenta no pocos representantes lo t'orman los im-

pulsivos. Se caracterizan por la falta de dominio sobre si

mismos. Sus reacciones sobre los estimulos que llegan a itn-

presionarlos, resultan de una manera instintiva, sin el con

trol de la reflexion i por esta razon muchas veces sin mode
radon, en forma violenta, esplosiva, de impetuosidad exaje-

rada. Es verdad que tal mentalidad se nota muchas veces

combinada con aquella defectuosidad nerviosa que llamamos

inestabilidad; pero tambien hai casos en que aparece inde

pendientemente.

Podripn indicarse muchos casos que son una prueba del

,

paralelismo que existe entre las dos lineas de perturbacio-

lies intelectual i moral. A este respecto considero de interes

entre otros el lieclio de que, a consecuencia de los procesos

de la pubertad puede desarrollarse tan to la debilidad men
I tal, como tambien mera depravacion moral, la cual suele

manifestarse en faltas contra la verdad i engaiios, en ausen-
! cia de tendencias sociales i del respeto a propiedad ajena i

actos de rebelion etc., sin que se formasen en el individuo
II los sentimientos morales antagonistas a talconducta. Eseste
03 el caso de la heboidofrenia que muestra perfecta analojiacon
l0 ' la hebefrenia, forma de la debilidad mental, es decir de una
it()

|

anormalidad de la intelijencia.

En resumen, parece que muchos casos no pueden inter-

pretarse sino como ejemplos de amoralidad independiente

de debilidad intelectual. no es verdad que esta misma in-

i 01'i dependencia relativa de las dos funciones, moral e intelec-

tual, se nota con gran frecuencia tambien en la vida intima

de los individuos normales?

ip°I Nadie sostendra que la «locura moral», pura o indepen-

cah| diente de otros defectos, representa la regia, sino que solo

hai que reconoccr que casos de esta indole pueden ocurrir i

ban ocurrido. A esto no obsta que en la mayoria de las ve-

A\
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ces los defectos morales van Intimamente ligados con las

anomallas de la intelijencia.

Como ya lo dijimos arriba, todavla falta la solucion cien-

tifica del problerna que acabamos de dilucidar. Las opinio-

nes no se han uniformado a este respecto. Entre los psiquia-

tras alemanes por ejemplo, la teorla del « moral insanity ’>

es rechazada, entre otros por Ziehen, Eulenburg i Aschaf-

fenburg, habiendose declarado en su apoyo medicos i psico-

logos como Kraepelin, Sommer, von Krafft-Ebbing.

Esta division de las opiniones hace desear que la cuestion

se estudie esperimentalmente en una u otra escuela deninos

anormales, a la cual se agregaria una seccion especial para

dejenerados morales. Alla se presen taria una ocasion para

investigar con metodos exactos por una parte, el estado in

telectual i por otra, la vida afectiva i volitiva de estos indi-

viduos. Como indicios de las funcioncs emocionales deberian

aprovecharse en primer lugar, el comportamiento practico,

i en segundo, el entendimiento teorico o el criterio acerca

de los sentimientos i actos referentes a la conducta moral i

con el objeto de la esploracion de los sentimientos morales

podria hacerse uso tambien de la determinacion esperimen-

tal de la reaccion fisiolojica que los estimulos emocionales

producen en forma de movimientos involuntarios de espre-

sion.

LAS PSICOSIS

Hemos llegado a distinguir tres clases principals de psn

copatias i al discutir los fenomenos correspondientes a la

dejeneracion moral pura, ya hemos caraeterizado este grupo

en lo esencial. Nos queda por tratar de las dos categorias

restantes, las psicosis i las neurosis, que son las que propor-

cionan al educador el numero mas considerable de casos

para su tratamiento. Pasaremos en primer lugar a recorrer

el vasto dominio de las psicosis en el cual nos encontrare-
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mos en frente a las formas mas importantes de insuficiencia

intelectual.

Las psicosis son de dos clases fnndamentalmente distin-

tos, estando por un lado las psicosis organicas i por otro, las

funcionales. Las primeras se basan en anomalias anatomi-

cas de los centros nerviosos i las segundas en meras pertur-

baciones funcionales de estos centros. De todos modos no

han sido constatadas liasta ahora modificacion.es anatomicas

en los casos de la ultima categoria. Mientras el sintoma

principal de las psicosis organ icas consiste en defectos dein-

telijencia, las'funcionales comprenden lasenfermedades men-

tales en que no se nota tal decadencia de la capacidad inte-

lectual. Por esto los dos grupos de psicosis pueden distin-

guirse tambien bajo los terminos: psicosis con defecto de

intelijencia i psicosis sin tal defecto.

Psicosis funcionales

Las psicosis funcionales estan represen tadas por aquellas

anomalias que vulgarmente se consideran como las enfer-

medades mentales propiamente tales, principalmente la me-

lancolia en su forma pura, la locura maniaca-depresiva, la

paranoia. El tratamiento de ellas no es de incumbencia del

educador, sino que corresponde al medico del manicomio.

Sin embargo, la escuela ausiliar de nirlos anormalespodra

tener que ver con ellas en cuanto tales psicosis a veces con-

ducen a la debilidad mental (demencia) como producto se-

cundario. De tal debilitamiento de la intelijencia puedem
quedar residuos aun despues de la curacion de la enferme-

dad mental, que era su causa. El tratamiento de estos resi-

duos de decadencia intelectual podra ser tarea de la escuela,’.

ausiliar.



608 MEMORIASCIENTIFICAS I LITERARIAS

Psicosis orgdnicas

a. Caracteristica fisiolOjica i psicolojica

Perturbaeiones organicas del cerebro (i a veees tambien

en otras partes del sistema nervioso) ban sido constatadas

paralelas a las diversas formas de debilidad mental. Parece

probado, a pesar de afirmaciones contradictorias, que no exis-

te debilidad mental de naturaleza puramente funcional, es

decir, encasos de entera normalidad anatomica de la corteza

cerebral.

El principal sintoma psicolojico consiste en deficiencia in-

teiectual. Si bien ella puede presentarse tambien como ele-

mento de otras enfermedades mentales, no tiene en ningun

otro caso un rol igualmente preponderate, mientras ella da

precisamente su caracteristica .especial a la debilidad men-

tal en cualquiera do sus grados i categorias.

Como formas de la debilidad mental hai que distinguir en

primer lugar la conjenita o imbecilidad i la adquirida o de-

mencia, comprendiendose por conjenita tambien las formas

adquiridas en los primeros anos.

Todas las formas' con jenitas, empleandose la palabra en

tal sentido amplio, se caraeterizan por el hecho de que en

ellas se trata de una detencion del desarrollo cerebral. Los
|

casos de debilidad adquirida, o demencia, que no se presen-

tan jeneralmente antes del periodo de lapubertad, icasi nunca

antes de la edad de diez anos, se producen despues de que

el individuo haya alcanzado ya un cierto grado de desarro-

llo mental i de aqui que su criterio distintivo consiste mas

bien en una regresion de las facultades mentales. Ella se

manifiesta por lo tanto en un empobrecimiento progresivo

del contenido de la conciencia i de la capacidad de las fuu-

ciones mentales. Representaciones ya adquiridas se olvidan,

i
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asociaciones ya forraadas se disuelven. En una palabra, el

caudal de ideas que el individuo antes poseia, decae i se des-

truye, mientras en los casos de debilidad mental conjenita,

tal caudal no puede formarse normalmente. Sin embargo no

hai siempre limite bien marcado entre ambas formas.

Entre los casos de debilidad mental adquirida es de espe-

cial importancia para el educador la forma hebefrenica dela

demencia precoz, producto de los procesos de la pubertad.

Mientras en la forma catatonica, esta enfermedad se pre-

sen ta repentinamente con cambios violentos de la persona-

lidad, la hebefrenia se caracteriza por una progresion mui

paulatinai durante largo tiempo larvada, Jatente. En los casos

de estaultima clase, el educador podra facilmente creer que

solo se encuentra en f rente a falta de v oluntad en el educatido,

a pereza i a descuido de si mismo i asi se vera seducido a

empenarse por correjir tales defectos mediante un tratamien to

severo. En lugar de esto, al notar una disminucion de la

actividad mental, en el periodo de la pubertad del alumno o

poco despues de ella, el educador deberia tener presente

que puede tratarse de una psicosis hebefrenica i averiguar

con prudencia el verdadero estado de las cosas. Porque, he-

cho el diagnostico exacto de esta perturbacion del organismo

psicofisico, se impone un tratamiento especial del individuo,

el cual consiste sobi'e todo en evitac todo recargo fisico i

mental.

Para ser completos en la distineion de las formas de la

debilidad mental, deberiamos tomar en consideracion tam-

bien la diferencia entre las manifestaciones eretica o versatil

i apatica o anerjetica de esta anomalia del espiritu. Estos

dos tipos, el vivo, ajitado i sobreexcitado i por otra parte el

tranquilo i hasta deprimido, se encuentran tambien en mu-

chas otras categorias de perturbaciones psiquicas. Pero es

de advertir que no se especittca la debilidad mental en todos

los individuos en una u otra de esas dos direcciones. A esto

se agrega que en ciertos debiles mentales se nota una osci-

lacion periodica entre el estado eretico i el apatico.

TOMOCXXX 41
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b. GRADOSDB DEBILIDAD MENTAL

Como gi'ados de debilidad mental se distinguen la idiotln.

o idiotez, la imbecilidad i la debilidad lijera, formando estos

Ires una escala que va de los defectos mas graves a los de

caracter leve que se codean con el dominio de la normali-

dad. Dentro de la idiotez que abarca los fenomenos de

grado inferior, se ba considerado, por Heller i otros, como

un grupo especial, a los cases estremos de incapacidad mas
profunda i en los cuales es imposible toda educacion, com
prendiendose ellos ba.jo el nombre de idiotismo.

Algunos hacen la clasiticacion en idiotez, imbecilidad i

debilidad solo con refereneia a los casos conjenitos de debi

lidad mental, pero no se ve : azon porque no estenderla tarn

bien a los casos adquiridos de estas anomalias, puesto que

tambien la destruccion posterior de la vida mental ya mas
o menos desarrollada puede progresar desde grados lijeros a

los medios i llegar hasta el estado de idiotez profunda, asi

por ejemplo en ciertos casos de epilepsia.

En cuanto a la terminolojia que se emplea para la desig

nacion de los diversos grados indicados, se nota el inconve

niente de que cada una de estas palabras se usa ademas con

otro significado. Asi algunos se sir veil del termino idiotia o

idiotez en el sentido de la totalidad de los heclios abarcados

por las tres categorias, cualquiera que sea su grado de gra

vedad i nosotros mismos hemos estado usando con tal

valor jeneral, en este trabajo, la espresion debilidad mental.

Por otra parte, la palabra imbecilidad que ahora se nos pre-

senta como designacion del grado intermediario de inferio

ridad intelectual, ya la hemos conocido en el capitulo ante

rior, con el sentido deforma conjenita de la debilidad mental,

a diferencia de la forma adquirida o sea demencia.

Es de interes pedagojico especial considerar los tres

conceptos tadavia en cuanto se les ha relacionado con las

anomalias morales. Algunos psiquiatras i sobre todo Sollier,
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han sostenido que la imbecilidad, es decir el grado medio de

la inferioridad intelectual, siempme va acompaflada por de-

jeneracion moral; que por lo tanto imbecil fuera equivalentc

a «antisocial», mientras que el concepto de idiotas fuera por

este lado identico con el de «estrasociales».

Hai numerosas esperiencias que son elaramente contra-

dictorias a esta teorla: El idiota puede tener inclinaciones

antisociales i realizarlas en perjuicio de sus semejantes. Los

imbeciles, lejos de poderse identificar de una manera jeneral

con el criminal nato de Lombroso, cuentan en sus filas a in-

dividuos que en lo principal son moralmente normales e

inofensivos i no carecen de tendencias sociales. El hecho de

que una parte de ellos represen ta un peligro contra la so-

ciedad no debe jeneralizarse.

C. DIFR11RNCIAS DR ORI.TRN

Para los fines del tratamiento de la debilidad mental,

talvez sea practico distinguir entre los casos provenientes

de causas centrales por una parte i de causas no centrales,

por otra.

Esto no quiere decir naturalmente que en los casos de la

segunda clase no exista un defecto cerebral. Esta fuera de

duda que las anomalies mentales deben tener siempre por

base anomalies en los centros nerviosos i particulannente la

debilidad mental va de todos modos acompaflada, segun lo

que se ha dejado establecido mas arriba, por perturbaciones

no solo funcionales, sino organicas del cerebro.

Pero estas bases directas de las deficiencias psiquicas

pueden por su parte resultar como efectos secundarios de

procesos perifericos, tal es el caso, por ejemplo, cuando a

consecuencia de una enfermedad del cuerpo tiroides, sustan

cias toxicas son llevadas por la sang re al cei ebro. Siendo en

circunstancias de indole semejante la causa primaria de ca

racter periferico, es justiftcado hablar de anomalias mentales

de orijen no central.
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a). Casos de proveniencia central

Esta distincion tiene importancia practica. En los casos

de la primera categoria, en que la debilidad mental es de

proveniencia inmediatamente central, parece que casi siem-

pre es imposible atacar la causa de una manera directa. Es

verdad que se han hecho ensayos de conseguir una mejora

por medio de la intervencion quirurjica. Asi se ha tratado

en casos de microfalia, de obtener un mayor desarrollo del

cerebro por la trepanacion del craneo. Tal procedimiento se

justificaria si de acuerdo con la teoria de Virchow el tamano

reducido del craneo de los microcefalos tuviera por causa la

osiflcacion prematura de sus suturas, hecho que traeria como

consecuencia un impedimento del crecimiento cerebral. Pero

casi jeneralmente se ha llegado hoi a la conviccion de que

las cosas se verifican de un modo contrario: En primer lugar

esta el poco desarrollo del cerebro i su detencion obedece a

causas que se hallan en la constitucion intima del sistema

nervioso del individuo. El poco desarrollo del craneo seria

entonces mero resultado de estos hechos. I en verdad se im-

pone esta interpretacion, ya que se han observado casos en

que el cerebro de los microcefalos ha quedado todavia con-

siderablemente atras de la capacidad alcanzada por el era

neo, la cual hubiera ofrecido espacio para un mayor creci-

miento cerebral.

Por lo tanto no puede sorprendernos que las operaciones

aludidas no hayan dado exitos mui satisfactorios, abstrac.

cion hec’na de mejoramientos aparentes, que jeneralmente

se han producido de una manera pasajera inmediatamente

despues de su ejecucion.

Igualmente queda sin efecto o es contraproducente la

operacion en los casos de hidrocefalia.

Para juzgar todos estos tratamientos quirurjicos deberan

tenerse presentes las esperiencias respectivas recojidasen la

educacion de los individuos debiles mentales. Segun ellas
r
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entre los nifios debiles, los que poseen un craneo de capaci-

dad estraordinariamente reducida, son muchas veces los que

alcanzan un desarrollo mental relativamente mejor. Este

hecho se completa por el otro de que no faltan individuos

hidrocefalicos cuya actividad pslquica es enteramente nor-

mal. Aqui tenemos otras pruebas de que no existe una rela-

cion directa entre tamaiio del craneo i capacidad mental.

/3 ). Casos de proveniencia periferica

En los casos en que la debilidad mental proviene de causas

no centrales, puede muchas veces conseguirse el sanearniento

por la eliminacion directa de la causa mas bien periferica-

A estacategoi'la pertenecen sobre todo los siguientes fenome-

nos.

Conocidos son los sintomas somaticos del cretinismo i los

casos de mixedema: el nanismo del deseuvolvimiento corpo-

ral i los edemas caracteristicos. Sabido es tambien que esta

detencion del crecimiento va acompanada muchas veces por

debilidad mental.

El tratamiento de estos casos corresponde por cierto en

primer lugar al medico, porque su causa consiste en la deje-

neracion o falta de la funcion del cuerpo tiroides i la falta o

atrotia de este cuerpo debera sustituirse por la introduccion

artificial de sustancia tiroidiana. Todo esto no incumbe al

pedagogo.

Pero precisamente tal tratamiento medico no solo cura

las deformaciones somaticas i produce un nuevo crecimiento

corporal (siempre que no se tratede casos inveterados), sino

que tambien da por resultado un nuevo desarrollo psiquico

de los pacientes. Ahora seguramente no puede corresponder

a la escuela delos nor males guiar esta restauracion i nueva

formacion mental de la personalidad, sino que aqui debe

entrar en accion una escuela auxiliar que pueda adaptarse

a diferencias individuales, aun cuando estas salgan del

marco de lo comun.
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Una causa periferica que en numerosos casos conduce a

lina reduccion de la capacidad mental de los alurnnos, no

solo en cuanto formen en la escueia de anormales, sino tam

bien en las filas de la poblacion de colejios primarios i se-

cundarios, consiste en la respiracion nasal obstacularizada,

proveniente de vejetaciones adenoides. Ella produce el

debilitamiento de las funciones mentales mas diversas siendo

la mas directamente afectada entre ellas la atencion.

En estos casos la operacion quirurjica da a veces resul-

tados mui favorables que signiflcan un levantamiento de la

personal idad del nino. Sin embargo, ha sido observado tam

bien un niimero de casos de debilidad mental complicada

con perturbaciones de la respiracion nasal en que por la

operacion no se ha ohtenido una mejora esencial del estado

psiquico. Esto nos dicS que a veces las vejetaciones adenoi-

des acompanan a otras causas de inferioridad intelectual,

causas que son de caracter central i por lo tanto no desapa-

recen a consecucncia de operaciones perifericas.

En ultimo lugar, mencionaremos entre las causas no cen-

trales de la debilidad mental, las enfermedades infecciosas

corno la escarlatina, la difteria, el sarampion, el tif us, etc.

El profesor debe tener presente que estas enfermedades

pueden ejercer una influencia perjudicial sobre la capacidad

mental de los alurnnos, tanto durante los periodos de incu-

bacion como ademas i en grado especialmente considerable,

despues de su terminacion i que estos efectos posteriores

pueden hacerse sentir hasta en el curso de varios anos.

d. DEBILIDAD MENTAL APARENTE

a). Eos atrasados por deficiencias de los organos perifericos

Hemos considerado los casos en que causas perifericas

obran sobre el cerebro detalmodo que dan por resultado una

inferioridad de desarrollo de este organo o de su funciona-

mien to.
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Ilai ademas otra clase de deficioncias de los drganos peri

fericos que no se traducen de un mode dinefcto en ana reduc

cion do la capacidad cerebral i mas bien dejan la funcion de

los centros ner\dosos enteramente intacta pero que sin em-

bargo began a obstaculamar la actividad mental, por un

camino indirecto. As! pueden ellas producir una apariencia

falsa de debilidad intellectual.

Pueden obrar en este sentido defectos tanto delos organos

sensorios o de recepcion corao tambien de los motores o sea

do espresion. A los primeros pertenecen principalmente las

nnomalias de la vision i de la audicion, sobre todo la miopia,

el astigmatismo i la sordera. Cuando el alumno no es capaz

de percibir las impresiones que debe a, similar i sobre que se

le exije reaccionar, es natural que quede mui atrasado en

los resultados de su trabajo. Ahora bien, en los colejios don

de los profesores por no haberse establecido la costumbre de

examinar la vista i el oido de los alumnos con procedimien-

tos exactos, no tengan un conocimiento claro de la agudeza

de estos sentidos en cada unode sus discipulos, sucede facil-

mente que casos de esta naturaleza son esplicados por de-

bilidad mental, i hasta por falta de aplicacion que merece

correjirse median te castigos.

Un ejemplo sujestivo de los defectos en los organos moto-

res que pueden causar la falsa impresion de un desarrollo

inferior delas facultades intelectuales, lo presentan aquellas

perturbaciones del lenguaje que son resultado de causas

perifericas. Una de tales causas que no es mui raro encon

trar, consiste en la hipertrofia de la tonsila farinjea cuya

operacion basta para producir el mejoramiento deseado.

Naturalmente, en todos estos casos, el tratamiento medico

por si solo no es suficiente para hacer desaparecer comple-

tamente los vestijios de tal funcionamiento imperfecto de

los organos perifericos. Sino que ademas se requiere una

educacion reparadora que compense los obstaculos que ban

liecho retardar el desarrollo mental de los nifios respectivos.

La intervencion del medico crea las condiciones que hacen

al educando accesible a la accion pedagojica.
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/
3 ). Los atrasados pedagojicos

A1 lado de los atrasados medicos que aeabarnos de consi-

derar, existe un grupo de atrasados pedagojicos. La deficien-

cia mental de ellos tampoco tiene por causa anomalias del

cerebro, sino simplemente falta de ejercicio. Pero aqui esto

proviene solo de las condiciones del medio en que viven los

atrasados. Es que la vida de familia no les ha proporcio

nado influencias beneficas para su desarrollo i que han care-

cido de cuidados educativos convenientes.

El individuo, por ejemplo, que, siendo miembro de una

colectividad civilizada, no haya aprendido a leer i escribir

con veinte anos, esta atrasado pedagojicamente, pero al

mismo tiempo podra estar en posesion de aptitudes mentales

cxcelentes. No es un anormal sino un ignorante, i con razon

ha sido censurada la practica —que por ejemplo se sigue en

Paris i en Bruselas —de hacerlo ingresar, para llenar los va-

cios de su educacion, al colejio de anormales.

La designacion de atrasados pedagojicos se ha liecho

estensiva por algunos (como Demoor) a aquellos individuos

cuyo nivel inteiectual ha quedado inferior al termino medio,

no por falta de la debida educacion, sino a causa de un de

sarrollo natural tardio de sus funciones mentales. Estos ninos

no muestran otra anomalia psiquica fuera del retardo con

que su adelanto progi'esa.

Pero precisamente tal es el rasgo caracteristico de los

grados lijeros de la verdadera debilidad mental. Teniendo

estos fenomenos su base eh el desarrollo cerebral del indi-

viduo, no deben considerarse como casos de mero atraso

pedagojico.

Terminaremos aqui nuestra ojeada sobre las principales

categorias de psicosis. Pero antes de pasar al otro gran grupo

depsicopatias, convieneinsistirnuevamente en que la clasifi-

cacion que aqui se dssarrolla, no es una enumeracion com-

pleta de los fenomenos respectivos. Varias formas importan
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tes de la debilidad mental, corao por ejeraplo la demencia

paralitica, ni siquiera se han mencionado. Dado el proposito

de este trabajo, esto no debe considerarse como omision

puesto que nos hemos limitado, desde un principio, a dar

ana idea de los aspectos principales i rasgos caracteristicos

bajo los cuales deben apreciarse las anomalias mentales para

orientarse en la gran variedad de ellas.

LAS NEUROSIS

Neurastenia

Para el educador son de igual importancia que los feno

menos de la debilidad mental, aquellas psicopatias que

correspondiendo a perturbaciones funcionales del sistema

nervioso, se manifiestan en gran parte por sintomas pertene-

eientes al dominio fisico, las neurosis. Sobre todo una de las

clases que ellas comprenden, cuenta con un continjente con-

siderable ehtre los alumnos de los colejios. Esta es la neuras-

tenia la que vamos a tomar en consideracion en primer lu

gar.

Ella se observa en dos formas distintas, cuya diferencia

muestra oierta analojia con la que anteriormente hemos
constatado entre los caracteres eretico i apatico con que

puede presentarse la debilidad mental. La defectuosidad

nerviosa que es base de la neurastenia, puede conducir, por

una parte, a un estado de sobrexcitabilidad i por otra, a una

disminucion anormal de la excitabilidad.

a. INESTABLITS

El aumento desproporcionado de excitabilidad es lo que

caracteriza a los individuos inestables. Esta modifieacion

anormal puede afectar a las esferas de actividad mas varia-
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das: los sentidos, las funciones intelectuales de rango mas
alto, la afectividad, la rnovilidad. Orgauos de excitabilidad

aumentada poseen una capacidad inferior de resistencia c on

tra las impresiones quereclaman su accion, de aqui que al

exceso de excitabilidad corresponda tambien una fatigabili

dad anormal.

Los dos rasgos indicados distinguen al nino inestable.

Elios le hacen incapaz do concentrar su atencion en una

direccion constante i por un tiempo mas o menos largo, lo

que da por resultado quesu actividad se muevaen continuas

oscilaciones. La misma particularidad de su modo de ser le

hace caer en sus emociones, de un estremo al opuesto i en

cuanto a sus actos produce reacciones prematuras i contra

dictorias. Hemos conocido ya anteriormente una clase de in

dividuos anormales, bajo el nombre de impulsivos, que

muestran estas cualidades desarrolladas en grado estremo,

solo en el dominio del sentimiento i la accion.

La personalidad entera de los inestables se caracteriza

por la falta de equilib rio entre sus factores, de armonia en-

tre sus facultades i de orientacion fija de su desarrollo. Esta

particularidad es identica con la anomalia que algunos de -

signan con el termino de «corea mental*.

En el colejio, los alumnos inestables se hacen molestos

para el profesor, principalmente por su indisciplina. Su

excesiva versatilidad impide tambien que asimilen bien a

fondo las materias ensenadas. Sin embargo no debe confun-

dirseles con los debiles mentales de indole eretica, asi como

tampoco, segun lo ya dicho, hai derecho de tildarles simple-

mente de impulsivos, puesto que pueden ser moralmente in-

tactos.

Se comprende que en vista de las anomalias de recepti-

vidad de estos individuos es deseable darles un tratamiento

educativo especial encaminado a contrarrestar la natural

rnovilidad excesiva de su espiritu i a evitar un aniquila-

miento prematuro que facilmente resulta por el desgaste

violento de sus eneriias.
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I). A S'l'ION ICOS

El segundo gn.ipo de los pmrastenicos, por una parte so

distinguedel que acabamos de considerar, porque su excita-

bilidad se muestra en grado anorraal disrninuida. Eos aste-

nicos representaii el tipo apatico, anerjetico. Su sisterpa ner

vioso es de constilucion debilitada i por lo tanto solo capaz

de una actividad mui reducida i relajada. De aqui que cual

quier trabajo los agota en poco tiernpo, asique por estelado

ellos llegan a asomejarse a los ines tables repartiendo con

estos la fatigabilidad de grado anormal. Dado este hecho se

comprende que la priraera de las dos formas de neurastenia

puede con el tiempo convertirse en la segunda: la inestabili

dad produce la espansion desmesurada de la enerjla vital i

este gasto exajerado de las fuerzas deja al individuo en un

estado de cansancio cronico que forma precisamente el rasgo

distintivo de la astenia.

Los alumnos astenicos no obtienen naturalmente ningun

provecho de un tratamiento que confunda su inercia con

flojera i persiga esta ultima por medio de castigos. Elios de-

ben mas bien considerarse como enfermos i por lo tanto

como elementos inadecuados dentro de la escuela comun,

cuyas exijencias representan tanto para ellos como para los

inestables un recargo mental.

Corea

En la esposicion que precede ya nos hemos ocupado de la

«corea mental o psiquica* reconociendo en ella los mismos

rasgos que caracterizan a la primera de las dos formas de

neurastenia.

La «corca magna» es una especie de ataque histerico cuyo

tratamiento noes de incumbencia del educador.
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Pero corresponde decir algunas palabras de la «corea mi-

nor^ o sea la forma mas comun de esta enfermedad. Natu-

ralmente la curacion deella, la que suele obtenerse en el es-

pacio de algunas semanas, es tarea del medico. Con la mejora

del estado fisico, desapaiecenpor lo jeneral tambien las per-

turbaciones pslquicas que acompanan a estas anomallas i

que tienen semejanza con el estado arriba descrito de los

inestables. Sin embargo, no carece esta forma de la corea de

importancia para el educador. Esto porque su pleno desa-

rrollo suele ser precedido por un periodo de distraction, de

escitacion i de mal humor durante el cual el nino es rehacio

a las enfluenciaseducativas. Estosliechos deben tenerse pre-

sentes al interpretar estados de tal naturaleza a que el alum-

no se mostrara sometido de un modo pasajero.

Histeria

Sabido es que las perturbaeiones histericas se caracteri-

zan por el hecho de que son producidas por procesos psiqui-

cos. Por lo tanto tienen por base anomalias de la constitucion

mental del individuo. Efectos de esta clase pueden tomar su

orijen no solo en las representaciones sino tambien en la

esfera afectiva de la vida del espiritu.

No puede ser nuestra tarea aqui enumerar en forma sis-

tematica los sintomas con que la histeria puede manifestar-

se. Haremos solo algunas reflexiones que se refleren a la

naturaleza Intima de estas anomalias las que se presentan

en formas aparentemente mui distintas.

Asi no se nota a primera vista la analojia que existe en-

tre las alteraciones histericas del movimiento, por una parte

i las de la sensation, por otra. Sin embargo, en ambos gru

pos de fenomenos los respectivos organos perifericos no

muestran ninguna perturbacion organica Estas anomalias

son mas bien resultado de inhibiciones de orden mental,

sea —en los casos de perturbaeiones del movimiento —que
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no se desarrollan en forma normal las representaciones del

movimiento que se trata de ejecutar o que exista dificultad

para que tal represen tacion se traduzca en impulsos moteres;

yasea--en cuanto a las perturbaciones sensorias —que la

impresionabilidad del individuo se lialle reducida porque

otros contenidos tiencn absorbida por entero a su enerjla

mental.

Todavla mas que estos casos le interesan al educador las

anomallas histericas de las funciones superiores. Ellas con-

sisten, en la esfera afectiva i volitiva, en una emocionalidad

excesivaque se manifiesta en la violencia de los sentimien-

tos i su oscilacion entre estremos opuestos i en cl caracter

esplosivo de la voluntad. La misma inestabilidad se mues-

tra en la atencion. El desarrollo intelectual de los ninos

histericos saca a veces cierto provecho de su estado de con-

tinua ajitacion i por esto puede ser rapido i aun precoz;

pero la misma particularidad tipica desu funcionamiento

mental puede traer como consecuencia una asimilacion su-

perficial e incompleta de las impresiones que se reciben.

Para la personalidad total de los histericos es caracteristico

sobre todo que su propio yo desempefia un rol demasiado

preponderante en sus intereses i en sus actos; pero su egois-

mo se esterioriza, debido al poco vigor de su sistema nervio-

so, en manifestaciones debiles, enfermizas, faltas de enerjia

persistente.

La caracteristica que precede deja ver que las perturba-

ciones histericas reclaman en parte el tratamiento esclusivo

del medico. Pero los casos en que los sintomas de la enfer-

medad pertenecen preferentemente a la intelijencia pro-

piamente tal, dan campo, al lado de la accion medica, a

una educacion especial de caracter correctivo. En la escue-

la ordinaria, estos ninos histericos sufren por impresiones i

exijencias que estan encima de sus fuerzas nerviosas i ade-

mas son un peligro para los demas, asi como lo prueban las

epidemias de liisteria que por obi'a del contajio se han apo-

derado de cursos escolares enteros.
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Epilepsia

Podria creerse a primera vista que en un trabajo de la in

dole del presente, estuviera deraas una discusion informa

tiva de la epilepsia i sus divisiones, por no caber los casos

de esta enfermedad ni en la escuela ordinaria ni tampoco en

la ausiliar. Las violentas manifestaciones corporales de esta

enfermedad pareeen escluir su tratamiento del campo de

accion del edueador. Sin embargo, un estudio mas detallado

de sus formas bace ver que algunas de estas se presentan

con un aspecto mui inofensivo i por esto no escluyen a los

que las padecen de ningun colejio de ninos normales.

En primer lugar, hai que tomar una determinacion res-

pecto de aquellos educandos que sufren de la epilepsia en

forma de ataques bruscos i graves o sea de «grand mal»
#

Elios no deberian frecuentar las escuelas de los ninos nor

males, porque alii es necesario desarrollar la ensenanza de

un modo continuo i no es posible interrumpir su progresion

cuando un alumno epileptieo no pueda seguirla durante un

tiempo mas o menos largo, a causa de ataques violentos. A
esto se agrega que es preciso evitar que los alumnos sanos

presencien estas catastrofes periodicas de la epilepsia, pues

to que tal espectaculo puede impresionar en forma mui

perjudicial, sobre todo, a los ninos de una constitucion ner-

viosa delicada.

Pero aun cuando se tome la medida indicada, puede ser

que la escuela conserve alumnos afectados de «grand mal»

epileptieo. Porque hai casos en que los ataques de esta natu-

raleza pasan desapercibidos o, por lo menos, no perturban

la ensenanza escolar, por ocurrir en la noche durante el

sueno. En caso de tenerse conocimiento de tales hechos,

conviene por lo menos, no dejar asistir a los ninos enfermos

el dia siguiente al ataque, puesto que las consecuencias de

este los hacen incapaces de una actividad mental concen-

trada.
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En ultimo lugar clobe interesar al educador el resultado

final al cual lleva la epilepsia en la forma grave que acaba

de considerarse. La mayoria de estos casos termina cori la

completa ruina de la personalidad intelectual i muehas

veces tambien deprime al individuo moralm’ente. Pero sabi

do es por otra parte, que no han faltado algunos jenios que

ban moldeado la historia de su tiempo a pesar de haber sido

epilepticos.

Entre los casos de « petit mal», es deeir, de la forma leve

de la epilepsia, son de in teres pedagojico los que se desarro-

llan sin convulsiones notables i se caracterizan solo por una

corta ausencia de la conciencia. Estos heclios pueden acae-

eer en medio de las clases escolares sin que el prol'esor los

reconozea en su verdadera indole, i aun sin que el mismo
enfermo so de cuenta de sufrir un ataque. Se comprende

que hai peligro de confundir esta distraccion involuntaria

con faltas de esfuerzo de atencion.

En cuanto al desarrollo posterior que I'esulta de los ata

ques de « petit mal», tambien ellos suelen, a lo largo, minar

profundamente la capacidad mental de los enfermos.

Los casos en que la epilepsia se manifiesta en forma

puramente psiquica, ban sido designados tambien corao

«equivalentes epilepticos». Ellos consisten principalmente

en estados de grande escitabilidad jeneral i depresion senti-

mental, los cuales apareeen de una manera periodica. Sus

manifestaciones son la rebeldia, vagancia, decadencia de la

actividad, i a veces tambien, estados crepusculares de la

conciencia.

Es natural que tales perturbaciones transitorias del equi-

librio de la personalidad forman un gran obstaculo para la

educacion del nino en la escuela del tipo ordinario. Ellos

uecesitan un tratamiento especial que se adapte a las alte-

raciones de su temperamento i a su capacidad.
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Hemos llegado al termino de nuestra ojeada sobre el

carapo de las anomalias mentales que son de importancia

para el educador.

Ella nos ha mostrado en primer lugar, un niimero consi-

derable de fenomenos que en las circunstancias actuales

forman objeto de la educacion en las mismas escuelas de

ninos normales.

Por otra parte, se ha empezado a crear instalaciones pe-

dagojicas especiales para los debiles mentales. A ellos estan

casi esclusivamente dedicadas las escuelas ausiliares para

ninos anormales que en los ultimos tiempos se han abierto

en todas partes.

Un vacio sensible en la organization escolar subsiste

hasta ahora respecto del “gran grupo de ninos nerviosos,

cuyas diferentes categorias acabamos de considerar; pero

por lo menos, se ha hecho un primer ensayo de caracter

privado con la formacion de colejios especiales para ellos,

por Stadelmann.

Queda todavia un ultimo grupo importante que requiere

cuidados pedagojicos de naturaleza particular; es el de los

dejenerados morales que poseen una intelijencia mas o me-

nos bien desarrollada.

Grande es por lo tanto el campo de las anomalias menta-

les, i por otra parte el mecanismo complicado de la vida

moderna contiene numerosos factores que fomentan su pro-

pagacion siempre creciente. Sin embargo, el analisis a que

hemos sometido las diversas clases de estados anormales,

nos ha hecho ver que la pedagojia no carece de medios efi-

caces para combatirlos i para salvar una porcion considera-

ble de los individuos mentalmente enfermos i hacerlos dete-

nerse en la pendiente, que de otro modo los llevaria a la

completa ruina intelectual i decadencia moral. La educacion

especial que se tribute a los ninos anormales, es capaz de

conservar i desarrollar su pobre caudal de facultades i re-

presenta asi una obra de la mas alta importancia social.
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